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Forord

Funktionsratt Stockholms lan hade 2025 temaar barn och
ungdomar med funktionsnedsattningar. Denna rapport
bygger pa en enkit som vara medlemsforeningars medlemmar
besvarat. Rapportens tema om 6vergangen fran barn- till
vuxenvarden kom till efter onskemal fran vara medlems-
foreningar och ar ett standigt aktuellt tema.

Rapporten vander sig till beslutsfattare och tjanstepersoner
inom Region Stockholm. Vi vinder oss ocksa till civilsamhallet
och ideella krafter som arbetar for barn och ungdomar med
funktionsnedsattningar.

Enkatsvaren visar att 6vergangsvarden inte fungerar i Region
Stockholm. I rapporten tar vi upp de utmaningar som finns
och hur viktigt det 4r med en fungerande 6vergang fran barn-
till vuxenvarden. Varje barn har ratt till halsa och vard. Detta
slds fast i FN:s konvention om barnets rattigheter, barnkon-
ventionen, och i FN:s konvention om rattigheter for personer
med funktionsnedsattning, funktionsrattskonventionen.

Funktionsratt Stockholms lan féreslar fyra atgarder:

1. En regional handlingsplan for 6vergangsvard.

2, Varje ung person ska ha en namngiven vardkoordinator.
Den ska ha ansvar for planering, 6verforing av journal-
information och etablering av nya vardkontakter vid
overgang.

3. Varje ung person ska erbjudas ett 6verlamningsmaote mellan
barn- och vuxensjukvarden dar alla parter deltar.

4. Ratten till information och att forsta informationen ska
efterlevas.

Ase Johansson-Kristiansen,
Ordforande
Funktionsratt Stockholms lan




Om rapporten

I den har rapporten presenterar Funktionsratt Stockholms lan
resultaten av den enkéat som vi skickat ut till patientforeningars
medlemmar inom Stockholms lan. Denna rapport fokuserar pa
hur overgangen fran barn- till vuxenvard ser ut idag, samt vad som
behover forbattras for att 6vergangen ska bli s bra som mojligt.

I rapporten presenterar vi vara fyra viktigaste losningar, men vi vill
papeka att det finns mycket mer att gora pa omradet. Rapporten

ar en overblicksrapport over hur situationen ser ut i Stockholms

lan. Malgruppen for svarande har varit barn och ungdomar med
funktionsnedsattning som bor i Stockholms lan. Om barn eller
ungdomar inte kunnat svara sjalva har vuxna i deras narhet svarat at
dem. Det kan till exempel vara vardnadshavare, medlemsféreningar,
eller andra narstaende vuxna.

Det var viktigt att ta med aldersgruppen over 18 ar da de genomfort
overgangen fran barn- till vuxenvard. De har ocksa erfarenhet av hur
overgangen paverkat deras liv efterat. Majoriteten av de svarande ar
over 18 ar, och manga ar ocksa 6ver 30. Det kan ocksa vara vardnads-
havare eller medlemsforeningar som svarat. Overgangen sker oftast
vid 18 ars alder, trots att "Jungdom” enligt FN:s definition, galler till 24
ars alder. Ungdomsmottagningar inom Region Stockholm vander sig
till personer upp till 23 ar.!



Om Funktionsratt Stockholms lan

Funktionsratt Stockholms lan ar en ideell samarbetsforening som
arbetar med funktionsrattsfragor inom Stockholms lan. Vara drygt 40
medlemmar ar foreningar for personer med funktionsnedsattningar.
Tillsammans har vira medlemsforeningar sammanlagt cirka

70 000 medlemmar.

Var uppgift ar att arbeta for vara medlemsféreningars gemensamma
intressen. Vart intressepolitiska arbete drivs framfor allt i samver-
kansrad med Region Stockholms namnder och forvaltningar. Vi
sprider kunskap om vara fragor. Méalet ar att uppna ett samhalle for
alla.



https://funktionsrattstockholmslan.se/medlemsforeningar/

Lattlast

Om Funktionsratt Stockholms l&én
Funktionsratt Stockholms lan

ar en forening.

Vi jobbar for personer

med funktionsnedsattningar

i Stockholms lan.

Om barnkonventionen
FN:s barnkonvention

ar regler som FN har gjort.
FN:s barnkonvention sager
att alla barn har ratt

till ett bra liv

med basta mojliga halsa.

Fran barnvard till vuxenvard
Vi skickade ut en enkat

till barn och ungdomar

med funktionsnedsattning.
Resultatet av enkaten
anvander vi

i den har rapporten.

Rapporten handlar om

att ga fran barnvard

till vuxenvard i

Region Stockholm.

Svaren visar att Gvergangen
ofta fungerar daligt.

Det storsta problemet
ar att patienterna far
for lite information
och for lite stod.



Vi foéreslar fyra férbattringar:
1. En plan for 6vergangen
till vuxenvarden

2. En utsedd vardpersonal som
hjalper varje ungdom
med Overgangen.

3. Ett mote dar
nagon fran barnvarden
och vuxenvarden
planerar 6vergangen
tillsammans med ungdomen.

4. Att alla unga far enkel
och tydlig information.



Overgang fran barn-
till vuxenvard - en oversikt

Denna del av rapporten ger en kort forskningsoversikt och nulages-
analys for att ge bakgrund till den enkatundersokning som foljer. Vi
ser att det finns ett omfattande kunskapsunderlag, bade internationellt
och nationellt, men implementeringen i varden slapar efter.

Overgéngen fran barn- till vuxenvird sammanfaller med en tid d&
unga star infor flera livsforandringar. Vid 18 ars alder ska de ocksa
byta vardgivare och borja ta ett storre ansvar for sin hilsa. Nar
overgangsvarden brister okar riskerna. Vardkontakter kan glappa
eller upphora, vilket kan ge brister i uppfoljning och kontinuitet

av lakemedel och behandlingar. Det kan i sin tur gora att symtom
forvarras och att den psykiska hilsan paverkas negativt. Detta leder
ofta till fler akuta vardbesok och ett okat vardbehov eftersom den
forebyggande varden faller bort. For den unga innebar det onodigt
lidande och en forsamrad férmaga att ta hand om sin egen hélsa.
Otrygghet, stress och en upplevelse av att sta utan stod paverkar
dessutom mojligheterna att fullfolja studier, etablera sig i arbetslivet
och vara delaktig i samhallet.



Forskning av Cassidy et al. visar att unga ofta hamnar i ett glapp mellan
barn- och vuxenvarden. Det finns ingen som har ett helhetsansvar.? De
saknar en sammanhallen vardkedja med tydlig planering. Ungdomar
behover fa majlighet att gradvis ta ansvar pa ett satt som ar anpassat
efter deras forutsittningar. Overgingen innebir forviintan pé okat

eget ansvar, nagot som manga inte fatt mojlighet att trana pa under
ungdomsaren. Osikerhet kring diagnos, behandling och kontaktvagar
skapar en overgang praglad av otydlighet och oro. Forskarna konsta-
terar att aven om losningarna ar valkanda, ar implementeringen inte
tillracklig. Rekommendationer stannar ofta pa papperet.

Svensk forskning ger samma bild. I en intervjustudie av Forsberg et al.
beskriver unga sin vardovergang som att vara i ett limbo. De kinner
sig inte hemma, varken i barn- eller vuxenvarden.? Kanslan av att bli
“utslappt” innan en ar redo aterkommer. Ungdomarna vittnar om
oklara tidsplaner och brist pa information. Det finns en upplevelse av
att forlora kontakt med varden. De upplever aven att nya vardgivare
inte har kunskap om deras funktionsnedsattning.

Manga lyfter ocksa att ansvarsfordelningen mellan vardnivaer och
aktorer — habilitering, barnmedicinska team, primarvard och vuxen-
specialister — ar svar att forsta och hantera. Studien konstaterar

att Overgangen inte kan ses som en enkel overforing, utan maéste
betraktas som en process. Processen fortsatter tills den unga ar fullt
integrerad i vuxenvarden.

Sedan 2024 har Sverige en nationell vagledning for overgang

fran barn- till vuxensjukvard. Den ar framtagen av den nationella
kunskapsstyrningen inom Sveriges kommuner och regioner, SKR.
Trots att den finns har den dnnu inte borjat anvandas i Region
Stockholm. Vagledningen beskriver tydligt vad som kravs for en god
och siker overgang. Det finns stora regionala skillnader och manga
verksamheter saknar etablerade rutiner. I en bilaga till vagledningen
framgar att Region Stockholm har tagit fram en intern rutin for
habiliteringen. Denna rutin anvands dock endast delvis och fungerar
inte som avsett. Det framgar ocksa att Region Stockholm tagit fram
ett forslag pa en overgangsplan som inte infordes pa grund av resurs-
brist i barnsjukvarden. Kunskapen finns, men den nar inte ut till
verksamheterna.+

Sverige har ocksa tillgang till modellprogrammet STEPSTONES, som
visar vad en god overgang faktiskt innebar. Detta kan exempelvis vara
gradvis ansvarstagande, forberedande samtal och en vuxenvard som ar
anpassad efter ungas behov.



Det samlade kunskapsunderlaget visar en tydlig bild. Riskerna med en
bristande 6vergang ar stora, valkanda och aterkommande. For unga
med funktionsnedsattning kan en otydlig eller osammanhangande
overgang leda till flera svarigheter. Det kan innebara forsamrad halsa,
okad vardkonsumtion, och ett minskat fortroende for varden. Det kan
ocksa leda till en svagare etablering i vuxenlivet. Att kunskapsunder-
laget finns ar inte tillrackligt. Det ar implementeringen som avgor om
overgangen blir trygg eller inte.
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Resultat av enkaten - sa hér ser det ut

For att ta reda pa hur situationen ser ut for malgruppen valde vi

som arbetssitt att gora en enkit. Enkaten skickade vi ut till vara
medlemsforeningar, men den var 6ppen for alla att svara pa. Kraven
for deltagande var att den svarande ska vara bosatt i Stockholms lan
och ha erfarenhet fran 6vergangsvard — antingen i nartid eller under
sin ungdom.

Enkaten skickades ut under maj 2025 och holls oppen till september
2025. Totalt fick vi in 33 svar. Andelen svarande ar 1ag med tanke pa
det antal medlemmar som medlemsforeningarna har. Men svaren
speglar det som vara medlemsforeningar har vittnat om under vara
medlemsaktiviteter. Over hilften svarade efter egna erfarenheter, men
ca 44% representerade en anhorig. Flertalet svarande var 6ver 30 ar,
39% var under 30 och 6% under 18.

Diagram 1. | vilken roll svarar du?
Angivet i procent (flera svarsalternativ maojliga)

oo
8o |
60
40

20

Anstalld Sitteri Anhorig Egen
pa féreningen  féreningens erfarenhet
styrelse

n



Diagram 2. Hur gammal ar du?
Angivet i procent

Jag ar under 18
Jag ar under 30

Jag &r éver 30 55%

60 80

Foljande foreningar var representerade
« Astma- och Allergiregion Stockholm-Gotland
« Attention

« Autism Sverige

« Dyslexiforbundet distrikt Stockholm

« Epilepsiforeningen

« FUB Stockholm

« Foreningen Balans

« Foreningen Sveriges Dovblinda

» Horselskadades Riksforbund

« Natverket unga for tillganglighet

« RBU Stockholm

« Riksforbundet EDS

« Riksforbundet FUB

« Riksforbundet RBU

« Riksforbundet for ME-patienter

« Synskadades Riksforbund

« Unga Horselskadade

« Unga Horselskadade Stockholm & Gotland
« Unga Reumatiker

« Unga Rorelsehindrade

« Unga med Synnedsattning

12

100



Sa funkar 6vergangsvarden i Region Stockholm
Vi fragade hur de svarande uppfattar 6vergangen fran barn- till

vuxenvard.

Diagram 3. Hur skulle du bedéma évergangen fran barn-
till vuxenvard for dig/de personer du representerar?

Angivet i procent

Mycket bra

Bra

Okej

Dalig

Mycket dalig

Siffrorna visar att 21 % uppfattade 6vergangen som mycket bra eller

9%

12%

37%

24%

18%

20 40 60 80 100

bra. Strax over 36 % uppfattade den som okej och hela 42 % av de
tillfragade uppfattade den som dalig eller mycket dalig.

Aven om de svarande har olika funktionsnedsittningar och aldrar ser
vi ett genomgaende monster. Allt vittnar om stora brister i den grund-

struktur som overgangsvarden ar byggd pa inom Stockholms lan.

Det ar tydligt att det storsta problemet i 6vergangen ar informations-
brist. Flertalet hanvisar till bristande information om hur 6vergangen

kommer ske och hur vuxenvérden fungerar. Aven om patienten har
fatt information, sa ar den otydlig och svar att forsta. Detta stiarker
ocksa bilden i Patientnamndens arliga rapport om synpunkter och

klagomal i varden. Dar framgar det att personer med funktionsned-
sattning ar de som har med flest klagomal. Majoriteten av klagomalen
ar kopplade till bemotande. Manga ganger upplever bemétandet som
diskriminerande. Detta visar pa bristen pa information och kunskap

hos personal kopplade till malgruppen.>
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I enkiten fragade vi vilken form av stottning som patienten fick vid
overgangen fran barn- till vuxenvard.

Diagram 4. Vilken typ av stod erbjods du/de personer du
representerar vid évergangen?
Angivet i procent (flera svarsalternativ mojliga)

Inget av ovan/jag fick inget stod 26,5%

Jag fick information om vart jag skulle vanda
mig/kontaktuppagifter till nya mottagningar

Jag fick tid bokad till de nya mottagningarna 25,5%
Jag diskuterade planen for dvergangen

35,5%

21%
med mitt team pa barnmottagningen
Overlamningsmaote/jag fick traffa mitt nya team 18%
Jag fick en koordinator 0%
som stéd vid Gvergangen
Annat 23,5%
0 20 40 a0 80 10C

En av fyra anger att de inte fick ndgot stod vid overgangen. Bland
fritextsvaren anger svarande att de skrivits over pa de nya mottag-
ningarna men inte fatt ndgon bokad tid. I vissa fall har det forsta
besoket endast varit administrativt, for att klara vardgarantin. Andra
anger att de sjalva behovt ringa och tjata pa varden. Trots att barn-
och ungdomsvarden har skickat remiss till vuxenvarden kan det ta
upp till ett ar att fa en tid.

Resultaten visar att manga upplever ett bristande stod i overgangen
fran barn- till vuxenvard. Det vanligaste stodet var att fa information
om vart man skulle vianda sig, 35 %, eller att fa en tid bokad till nya
mottagningar, 29 %. Det ar ocksa anmarkningsvart att sa fa personer
fick tillgang till mer strukturerade insatser som 6verlamningsmoten,
17,7 %, eller en koordinator, 0%.

Aven om vissa ftt viss information eller hjilp med tidbokning tyder
resultaten pa att stodinsatserna ar begransade, ojamlika och ofta
fragmenterade. Det saknas ett tydligt och samordnat arbetssitt for att
sakerstalla att alla far hjalp att komma vidare in i vuxenvarden.
Endast 17,7 % uppger att de fick delta i ett 6verlamningsmote, trots

att just detta ofta lyfts fram som en avgorande faktor for en trygg och
fungerande overgang. Detta visar bade de svarande i enkaten och den
forskning som vi tidigare hanvisat till i rapporten. Lika allvarligt ar att
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ingen av de svarande fick stod av en koordinator. Det ar en funktion
som bade forskning och patienters erfarenheter pekar pa som central

for att halla ihop vardkedjan.

Vilket stod behovs?

Det ar viktigt att en god vard utgar fran patientens behov. Darfor fragade
vi vad personerna sjilva hade onskat for stod vid sin egen 6vergang.

Diagram 5. Vilken typ av stod hade du velat ha?
Angivet i procent (flera svarsalternativ maojliga)

Inget av ovanstaende alternativ
Information om vart jag ska vanda mig/
kentaktuppgifter till nya mottagningar

Tid bokad till de nya mottagningarna

Diskutera planen fér Gvergangen
med mitt team pa barnmottagningen

Sverlamningsméte mellan barn- och vuxenvard/att fa
traffa mitt nya team tillsammans med mitt gamla team

En koordinator som stéd vid dvergangen

En fristdende vuxen, e vardnadshavare, som ar stod-
person och kan falja med till dina maten med varden

Battre bemdtande | vuxenvarden

Annat stdd jag hade velat ha

64%

57,5%

BO 100

Svaren pa fragan visar att det finns en stor efterfragan av mer struktu-
rerat och personligt stod vid overgangen till vuxenvarden. Endast

15 % uppger att de inte hade behov av nagot av de foreslagna stoden.
Det betyder att en klar majoritet upplever att de saknat viktiga insatser

i samband med Overgangen.
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Vikten av en ordentlig 6verlamning

Det mest efterfragade stodet ar att fa delta i ett 6verlamningsmote
mellan barn- och vuxenvarden. Nistan tva av tre, 64 %, anger att de
hade onskat ett sadant stod. Det bekraftar bilden av att kontinuitet
och direktkontakt mellan vardteam ar centralt for att 6vergangen ska
fungera. Darefter foljer en onskan att fa en koordinator eller
kontaktperson som kan stotta i 6vergangen, 58 %. Manga vill ha ett
battre bemotande i vuxenvarden, 45 %, samt fa mojlighet att diskutera
planen for 6vergdngen med barnvarden, 42 %. Aven mdjligheten att fa
en bokad tid pa de nya mottagningarna lyfts av manga, 36 %.

Sammantaget visar resultaten att unga efterfragar tidig planering,
kontinuitet och en ansvarig vardkontakt som haller ihop processen.
De vill inte bli lamnade att sjdlva navigera i vardsystemet. Flera av de
mest efterfragade atgarderna ar ocksa valkanda framgéangsfaktorer
enligt forskning.

Lost in transition?

“Lost in transition” (forlorad i overgangen) — sa beskriver en av vara
svarande upplevelsen av overgangsvarden. Det ar en kinsla av att sitta
fast mellan tva system och samtidigt vara beroende av varden for att
klara vardagen. Flera vittnar om att det inte fungerar, att stodinsatser
tas bort och att de inte langre far tillgang till vard. Flera beskriver att
de 6verhuvudtaget inte fick nagon overgang och att alla virdkontakter
upphorde. Svarande beskriver att det ar svart att veta var en ska vinda
sig och latt att uppleva att en hamnar mellan stolarna.

Bristande kontinuitet kdanns otryggt. Det finns inte langre bekanta
personer att ta kontakt med for att stalla fragor eller fa stod.
Regelverket inom vuxenvarden upplevs som osmidigt, nir personer
nekas vard eller skrivs ut for att de inte passar in i mallen. Svarande
beskriver att insatser avslutas innan de sjialva kianner sig redo,
exempelvis med kuratorkontakt.

En av utmaningarna ir samordningen. Aven om de enskilda vard-
givarna som patienten traffar ar bra sa brister det i kontinuitet. Varden
blir splittrad och missar helheten. Patienten gar fran samlade insatser
i barn- och ungdomsvarden till utspridda insatser dar de olika vardgi-
varna saknar en tydlig kommunikation mellan varandra.
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Stort ansvar laggs pa ungdomen eller vardnadshavaren att samordna
allt. Dar lyfts ocksa svarigheten for vardnadshavaren att vara med och
stotta i vardkontakter efter att personen fyllt 18 ar. Svarande vittnar
om att det kan vara svéart att fora 6ver journalen till vuxenvarden.
Detta blir annu svarare om den sista kontakten med barn- och
ungdomsvarden avslutades innan barnet fyllt 18 ar.

De som anser att overgangen har fungerat val lyfter att
de har bra lakare pa vardcentralen, som kanner
dem. De namner ocksé att de har kunnat

fa remiss till specialvard vid behov. Flera
namner att det var bra att fa ett overlam-
ningsmote. Bland de svarande som anser

att overgangen fungerat bra verkar just
overlamningsmotet sticka ut som positivt.
Tyvarr har inte alla har fatt tillgang till detta.

Bland dem som tycker att
overgangen fungerat bra
sticker 6verlamningsmoétet
ut som positivt.
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Lat min rost horas

For att visa vikten av en storre strukturell forbattring inom Gvergangs-
varden sa finns nedan nagra citat kring losningar fran svarande.

”FOrstaelse for att ett barn inte blir vuxet 6ver en natt och
dessutom ar i en oerhdért utsatt situation exempelvis som vid

o6vergang inom psykiatrin.”

”Man skulle kunna géra mailutskick eftersom det var svart
att komma ihag all den information som man hérde pa
motena. DA hade man sjalv kunnat lasa igenom informa-

tionen nar man har tid.”

”Att man hade nagon sorts samtalsgrupp dar man diskuterar
hur det ar att bli vuxen tillsammans med de som ocksa precis

ska ga over till vuxenvard och vuxenvarlden.”

”Att man kan fa information om stod eller hjalpmedel man
kommer behdva under vuxentiden, innan 6vergangen.”

"Det behdvs en process innan évergangen sa att allt ar pa
plats ndr man val har gatt 6ver.”

"Forbattra kontakten mellan barn- och vuxenteam. Planera
hur 6vergangen ska ske och 1at det ta tid.”

18



Vara Iésningar
Utifran ovanstdende foreslar Funktionsratt Stockholms lan fyra
atgarder:

1. En regional handlingsplan for 6vergangsvard. Region Stockholm
behover anta en tidsatt och finansierad plan med tydliga mal,
ansvarsfordelning och uppfoljning.

2. Varje ungdom ska ha en namngiven koordinator som ansvarar for
planering, overforing av journalinformation och etablering av nya
vardkontakter vid 6vergangen. Det ska vara enkelt for den unga
personen att veta vem man ska vanda sig till nar en gor overgangen
fran barn- till vuxenvard.

3. Varje ungdom ska erbjudas ett overlamningsmote mellan barn- och
vuxensjukvarden dar alla parter deltar.

4. Ritten till information och att forsta informationen ska efter-
levas. Det ska siakerstallas att ungdomen har fatt och forstatt all
information. Det ar aven viktigt att ungdomen far vara delaktig i
processen. Om det behovs ska dven anhoriga involveras i god tid
innan Gvergangen.

Sakerstall 6vergangsvarden med FKB

Ett enkelt satt for att uppna ett samhalle som ar tillgangligt och
inkluderande for alla ar att vid alla beslut gora en FKB. FKB ar en
forkortning av funktionsrattskonsekvensbeskrivning.® Det ar ett
verktyg for att sakerstialla manskliga rattigheter for personer med
funktionsnedsattning. Verktyget kan anviandas péa strukturell niva och
pa individniva.

Besok var hemsida funktionsrattstockholmslan.se/fkb/ for att

ladda ned var FKB-handbok. Har du fragor, tankar eller funderingar
s hittar du aven vara kontaktuppgifter dar.
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https://www.regionstockholm.se/492a7f/siteassets/halso--och-sjukvard/pan/rapporter/patientnamnden-summerar-kort-2024.pdf
https://www.regionstockholm.se/492a7f/siteassets/halso--och-sjukvard/pan/rapporter/patientnamnden-summerar-kort-2024.pdf
http://funktionsrattstockholmslan.se/fkb
http://unicef.se/barnkonventionen/las-texten
http://funktionsratt.se/vad-ar-funktionsratt/funktionsrattskonventionen/
http://funktionsratt.se/vad-ar-funktionsratt/funktionsrattskonventionen/

Tack

Funktionsratt Stockholms 1an vill rikta ett stort tack till alla som
bidragit till rapporten pa olika sitt.

Ansvarig utgivare: Sanna Frost, Funktionsratt Stockholms lan

Forfattare: Gabrielle Géthberg von Troil och Ida Hansson,
Funktionsratt Stockholm lan

Omslagsfoto: Shutterstock
Foto: Freepik och Shutterstock

Grafisk formgivning: Malin Trotzig /trotzigform.se
Tryck: Allduplo, Stockholm

Citera garna rapporten men uppge kalla.
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